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CLINICAL STUDY OF RENAL ADENOCARCINOMA
 Akio FuJii， Soichi ARAKAwA， Minoru HAzAMA，
     Yasunaga OKADA， Gaku HAMAMi，
    Koji HiKosAKA and Sadao KAMmoNo
．From the D卿伽傭ゲUrojogク，1（obeσ痂6γ∫吻SCOO～of Medieine
       rD肱’・プ’Profe∬・F刀ピ勲忽伽∂
  Clinical studies were made on 46 ca＄es of renal adenocarcinoma seen over the past 10 years （1956 ・
to 1975） ln Urological Department，of Kobe Unlversity Medical School， and the following results
were obtained．
  1． The sixth and fifth decades accounted for 630／， of all cases， and the sexual ratio was 1．7：1
with male patients predominating over female patients．
  2． Subjective symptoms included gross hematuria （630／，），．flank pain （390／，）， fever （9e／．）， fatigue
（70／o）， tumer mass， neurotic disturbance and bone pain （40／．， each）．・
  3． Objective findings included anemia （510／，）， raised ESR （500／，）， hypertension （400／．）， fever
（240／．）， raised alkaline phosphatase （230／，’ ）， abnermal liver function （lIC／．），．and erythrocytosis （20／o）．
  4． Metastasis was seen in 14 cases （30e／，）， of which lupg metastasis being the highest incidence
accounting for 200／． of all cases．．
  5． The stage of cancer） hemoglobin level on admission and tumor weight closely related to the
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Fig． 1． Age distribution of renal cell carcinoma．
Presenting symptom， laboratory abnormarity， or abnormality on physical
examlnatlon．
Presenting symptom Number of patients




























7／5 1 （25 ele）













   Table 2． Location of metastasis．
OrganNumber Qf patient
Lung 9／46 （20 0！．）
B o n e 2 ／4 6 C 4 01e）
Ly m ph node ・2 ／58 （・ 5 e／e）







Table 5． Correlation between survival and
     tumor weight．
          X20＝4．550 （P＝O．0573）
後 Survival く3Yeqr ≧3YeGr Total









Tumor weight －500GR 5｛85elo｝ 1（［701e） 6
丁umor weight ＜500GR 4（31％｝ 9｛69％｝  i3
Tota1 9 1o ［9
Table 3． Correlation survival and stage．
           X 20一 （P－O．0151）
Survivai 〈3￥ear －3Year Total
Stage I  3｛21e6） 目 〔79『誌）  14
Stage 2 5（509e｝ 5C5090） I O
Stage 5 6（75 elo］ 2 （25 elo） 8
Sta ge 4 1 i （85％） 2 （1 5 e！e） 1 3










Table 6． Correlation between survival and
     treatment．
          X20：＝6．272 （P一＝O．0464）













14（58e6） I O（42el．｝ 24
5（25el．） 917501．） 12
7（78el．） 2 C22e！．） 9
To，ta1 24 2s 45
Table 4． Correlation between survival and
     hemoglobin value．
          X20＝＝3．740 （P一＝O．0746）
Survivd     く3Yeqr ≧3 YeGr Totai．
Males ：Hb）3

















































































































































































 つぎにa（lj uv ant therapyとしての放射線療法，ホ
ルモン療法および化学療法の臨床的意義であるが，自
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